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Epreuves classantes Rationales la Revue du'pttiden 



Qu'est-ce qui peut tomber 
a I'examen ? 


Reference : 

voir I'item I - 7 ■ 0 96, 
traite dans notre numero 
du 15 novembre 2006 

(Rev Prat 2006:56[17]:1927-32) 


Seuls des elements 
de reponse aux questions, 
fournis par I'auteur, 
vous sort communiques. 
Cependant, selon les 
recommandations du CNCI, 
VOS reponses devront etre 
« redigees » en faisant 
des phrases 
et des paragraphes. 


Un jeune gargon de 16 ans, accompagne par ses parents, arrive aux urgences vers 20 h pour 
des troubles de la conscience avec de la fievre. L'interrogatoire des parents vous apprend gu'il 
n'a aucun antecedent. La veille au soir, 11 s'est plaint de cephalees assez intenses et a pris 1 g 
d'aspirine. Le matin, il constate gue la temperature est de 38,3 °C. En debut d'apres-midi, il a 
toujours mal a la t§te et vomit. En rentrant chez eux, les parents trouvent leur fils allonge par 
terre, ne repondant pas aux guestions. II existe un syndrome meninge sans signe de localisation. 


■ QUESTION N” 1 


Quelles sont vos premieres initiatives ? 


■ QUESTION N” 2 


Quels sont les signes de gravite gue vous devez rechercher ? 


■ QUESTION N° 3 


Quels sont les agents infectieux le plus probablement en cause (donnez vos arguments) ? 


■ QUESTION N” 4 


Quelle prescription initiale faites-vous ? 


Une dizaine de minutes apres I'arrivee, il fait une crise convulsive gui cede spontanement, puis 
guelgues minutes apres une autre crise, au decours de laguelle vous constatez gue le score 
de Glasgow est a 6 et la pression arterielle a 80-50 mmHg. 


■ QUESTION N" 5 


Quels sont les grands principes du traitement symptomatigue initial a ce stade ? 


■ QUESTION N” 6 


Quelles anomalies liees a la pathologie sont susceptibles de mettre en jeu le pronostic vital ? 
Donnez les grands principes de leur prevention. 


■ QUESTION N° 7 


Indiguez dans quel cas vous seriez amene(e) a faire une prescription concernant I'entourage, 
dont un petit frere de 5 ans. Redigez I'ordonnance. 


■ QUESTION N” 8 


Quelles mesures de precaution et d'ordre administratif devez-vous prendre ? 
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■ REPONSE N° 1 

Mise en position laterale de securite, O 2 au masque (8-10 L/ min), elements de surveillance; cap- 
teur de Sp02, PA automatique, electrodes pour monitorage cardiaque, appel du reanimateur, 
premiers examens complementaires (une hemoculture, NFS, ionogramme sangttin, gaz du sang 
arteriels, laaatemie arterieUei hemostase, groupe sanguin, tests hepatiques, electrocardiogramme^ 
radio du thorax sur place, realisation de la PL). 

■ REPONSE N° 2 

Coma profond (score de Glasgow < 8), ciise convulsive, polypnee, lesions purpuriques, encom- 
brement respiratoire, hypotension. 

■ REPONSE N° 3 

Germes : meningocoque et pneumocoque. 

■ REPONSE N° 4 

Antibio therapie initiale : cefotaxime (2 g) on ceftriaxone (2 g enlVL). 

■ REPONSE N° 5 

Maintien de la Kberte des voies aeriennes par intubation orotracheale, expansion volemique a 
I’aide de 500 mL de solute sale isotonique on de macromolecule, traitement de letat de mal 
convulsif : clonazepam (Rivotril), 1 mg IVL -I- phenobarbital (Gardenal), 10 mg/kg IVL. 

■ REPONSE N° 6 

Compbcations de la meningite : oedeme cerebral et done hypertension intracranienne, engage- 
ment et mort cerebrale. Moyens de prevention : ventilation mecanique, tete surelevee (-1- 30°), 
sedation, equilibre hydroelectrolytique (Na-I- > 140 mmol/L), PaC02 normale. 

■ REPONSE N° 7 

Sipresomption meningocoque ; personnes vivant sous le meme toit (dans les 10 jours), personnes 
exposees aux secretions oropharyngees (dans les 10 jours). Parents : 600 mg, 2 fois par jour 
pendant 2 jours. Petit frere : 10 mg/kg, 2 fois par jour pendant 2 jours. 

■ REPONSE N° 8 

Si meningocoque : declaration obbgatoire immediate a la Ddass. Isolement respiratoire (porte 
fermee, masque-l-l— 1-) pendant 24 heures. 
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